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So what  are  the obstacles  to  effective  care  and management of patients with  substance  abuse 
issues, aside  from  the  fact  that  the  identification of a substance abuse disorder  is challenging at 
the best of times? In many cases cognitive factors and time factors have been cited as obstacles to 
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Diagnostic and Statistical Manual  IV. Substance abuse  is a maladaptive pattern of mood and  /or 
mind  altering  substaces  use  that  results  in  clinically  significant  impairment  or  distress  as 
manifested  by  failure  to  fulfill  personal  obligations;  use  under  hazardous  circumstances;  legal 
problems  and  continued  use  despite  adverse  consequences.  Substance  dependance  is 
characterised,  among  other  things,  by  the  development  of  tolerance  as  manifested  through 
increased  consumption  of  the  substance  in  question  to  achieve  the  desired  effect(1). Hospitals 
across South Africa and  in  the  first world are  inundated with patients  suffering  from  conditions 


















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































Strongly agree  agree  unsure  disagree  Strongly disagree 
            1            2           3          4             5 
 
Reverse weight score 
Strongly agree  agree  unsure  disagree  Strongly disagree 








































































1. First  year  16  23 
2. Second year  14  20 
3. Third year  13  18 
4. Fourth year  13  18 


































  n  %  n  %  n  % 
All Respondents   14  20  41  59  14  20 
             
UCT / US respondents  12  25  31  63  6  8 



























  Agree  Uncertain  Disagree 
  n  %  n  %  n  % 
2  Marijuana should be legalized  12  17  9  13  48  69 
13. Daily use of one marijuana cigarette is not 
harmful  9  13.  10  14  50  72 
27. Lifelong abstinence is a necessary goal in 
treatment of alcoholism  53  76.  7  10  9  13 
37. Once a person becomes drug free through 















       Agree     Uncertain     Disagree 
   n      %  n     %  n       % 
7. Marijuana use leads to mental illness  55  79  9  13  5  7 
22. Anyone who is clean shaven with short hair 
probably doesn’t use illegal drugs. 
0    3  4  66  95 
32. People who dress in hippie style clothing usually 
use psychedelic drugs. 
3  4  8  11  58  84 
33. A hospital is the best place to treat an alcoholic or 
drug addict. 
2  2  8  1  59  85 
 
Table 10. Selected individual non moralism category questions 
  Agree  Uncertain  Disagree 
  n  %  n  %  n  % 
17. Angry confrontation is necessary in the treatment 
of alcoholics or drug addicts. 
7  10  5  7  57  82 
18. Using any hard drugs shortens ones life span.  55  79  9  13  5  7 
24. Alcohol is so dangerous that it could destroy the 
youth of our country if it wasn’t controlled by the law 








  Agree  Uncertain  Disagree 
  n  %  n  %  n  % 
23. Family involvement is a very important part of the 
treatment of alcoholism or drug addiction 
68  98  0  0  1  1 
34. Group therapy is very important in the treatment of 
alcoholism and drug addiction. 
61  88  6  8  2  2 
38. Paraprofessional counsellors can provide effective 
treatment for alcohol or drug users. 






  Agree  Uncertain  Disagree 
  n  %  n  %  n  % 
28. Drug addiction is a treatable illness.  65  94  3  4  1  1 
29. Alcoholism is a treatable illness  66  95  2  2  1  1 
35. Most alcohol and drug dependant persons are 
unpleasant to work with as patients. 
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Appendix 3 
 
Substance Abuse Attitude Survey 
 
Instructions:  
This survey has been designed for the purpose of assessing attitudes useful in the education of 
physicians and other health care professionals.  
Indicate your degree of agreement or disagreement by circling your answer. 
There is no right or wrong answers so work quickly and do not worry over every item. 
 
   
 
1.Alcohol is an effective social relaxant. 
          Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
2. Marijuana should be legalized. 
          Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
3. Any drug can be safely used by a person who is mentally healthy. 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
   
4.Almost anyone would turn to drugs if their problems were great enough. 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
5.Alcohol is a food, not a drug 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
   
6. Physicians are an important source of drugs for most users. 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
  
7. Marijuana use leads to mental illness 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
8. Heroin is so addicting that no one can really recover once he/she becomes an addict 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
 9.Smoking leads to marijuana use which in turn leads to hard drugs. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
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10. Clergymen should not drink in public. 
       Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
11 Alcoholism is associated with a weak will. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
12. All heroin use leads to addiction 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
13. Daily use of one marijuana cigarette is not necessarily harmful. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
14.Physicians should not smoke tobacco in front of their patients. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
 15. People who use marijuana usually do not respect authority. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
16. The laws governing the use of marijuana and heroin should be the same. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
17.Angry confrontation is necessary in the treatment of alcoholics or drug addicts. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
18. Using any hard drugs shortens ones life span. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
        
 19. Tobacco should not be smoked in the rooms where non smokers are present 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
        
 20. Weekend users of drugs will progress to drug abuse. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
       
21. Tobacco smoking should be allowed in high schools. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
22. Anyone who is clean shaven with short hair probably doesn’t use illegal drugs. 
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     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
23. Family involvement is a very important part of the treatment of alcoholism or drug addiction  
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
24. Alcohol is so dangerous that it could destroy the youth of our country if it wasn’t controlled by 
the law. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
25. A physician who has been addicted to narcotics should not be allowed to practice medicine 
again. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
26 Recreational drug use precedes drug abuse. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
27. Lifelong abstinence is a necessary goal in the treatment of alcoholism. 
     Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
28. Drug addiction is a treatable illness. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
29. Alcoholism is a treatable illness 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
30. Street pushers are the initial source of drugs for young people. 
      Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
31. Personal use of drugs should be legal in the confines of one’s own house. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
32. People who dress in hippie style clothing usually use psychedelic drugs. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
33. A hospital is the best place to treat an alcoholic or drug addict. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
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34. Group therapy is very important in the treatment of alcoholism and drug addiction. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
35. Most alcohol and drug dependant persons are unpleasant to work with as patients. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
36. It can be normal for a teenager to experiment with drugs 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
37 .Once a person becomes drug free through treatment; he can never become a social user. 
         Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
38. Paraprofessional counselors can provide effective treatment for alcohol or drug users. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
39. Long term outpatient treatment is necessary for the treatment of drug addiction. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagre               strongly disagree   
 
 
40. An alcohol or drug dependant person who has relapsed several times probably cannot be 
treated 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
41. Marijuana use among teenagers can be healthy experimentation 
        Strongly agree            Agree            uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
42. Urine drug screening can be an important part of drug abuse treatment  
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
43. Physicians who diagnose alcoholism early improve the chance of treatment success. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
44. Alcohol and drug users can only be treated by specialists in that field. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
45. The best way for a physician to treat an alcohol or drug dependant patient is to refer them to a 
good treatment program 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
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46. Persons convicted of the sale of illegal drugs should not be eligible for parole. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
47. Chronic alcoholics who refuse treatment should be legally committed to long term treatment 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
48. An alcohol or drug dependant person cannot be helped until he/she has hit “rock bottom” 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
49. Once an alcohol or drug dependant person is abstinent and of all medication no further contact 
with a physician is necessary. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
 
 
50. Parents should teach their children how to use alcohol. 
        Strongly agree            Agree             uncertain           disagree              strongly disagree   
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http://www.elsevier.com/guidepublication). Note that source files of figures, tables and text 
graphics will be required whether or not you embed your figures in the text. See also the section 
on Electronic illustrations.  
To avoid unnecessary errors you are strongly advised to use the "spell‐check" and "grammar‐
check" functions of your wordprocessor.  
Article structure 
Subdivision ‐ numbered sections 
Divide your article into clearly defined and numbered sections. Subsections should be numbered 
1.1 (then 1.1.1, 1.1.2, ...), 1.2, etc. (the abstract is not included in section numbering). Use this 
numbering also for internal cross‐referencing: do not just refer to "the text". Any subsection may 
be given a brief heading. Each heading should appear on its own separate line.  
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Introduction 
State the objectives of the work and provide an adequate background, avoiding a detailed 
literature survey or a summary of the results.  
Material and methods 
Provide sufficient detail to allow the work to be reproduced. Methods already published should be 
indicated by a reference: only relevant modifications should be described.  
Theory/calculation 
A Theory section should extend, not repeat, the background to the article already dealt with in the 
Introduction and lay the foundation for further work. In contrast, a Calculation section represents a 
practical development from a theoretical basis.  
Results 
Results should be clear and concise.  
Discussion 
This should explore the significance of the results of the work, not repeat them. A combined 
Results and Discussion section is often appropriate. Avoid extensive citations and discussion of 
published literature.  
Conclusions 
The main conclusions of the study may be presented in a short Conclusions section, which may 
stand alone or form a subsection of a Discussion or Results and Discussion section.  
Appendices 
If there is more than one appendix, they should be identified as A, B, etc. Formulae and equations 
in appendices should be given separate numbering: Eq. (A.1), Eq. (A.2), etc.; in a subsequent 
appendix, Eq. (B.1) and so on. Similarly for tables and figures: Table A.1; Fig. A.1, etc.  
Essential title page information 
 Title. Concise and informative. Titles are often used in information‐retrieval systems. Avoid 
abbreviations and formulae where possible. 
 Author names, affiliations and contribution. Where the family name may be ambiguous (e.g., 
a double name), please indicate this clearly. Present the authors' affiliation addresses (where 
the actual work was done) below the names. Indicate all affiliations with a lower‐case 
superscript letter immediately after the author's name and in front of the appropriate address. 
Provide the full postal address of each affiliation, including the country name, and, if available, 
the e‐mail address of each author.  The contribution of each author must also be described 
briefly.  This should be done in a paragraph below the names and affiliations and must 
reference the names of all authors.  This is discussed under the heading authorship above. 
 Conflict of interest statement.  Conflict of interest exists when a participant in the publication 
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process has a competing interest that could unduly influence (or be reasonably seen to do so) 
his or her involvement in the publication process.  Authors are expected to make a clear 
statement of any competing interests.  Examples are discussed under the heading Conflict of 
interest above. 
 Corresponding author. Clearly indicate who will handle correspondence at all stages of 
refereeing and publication, also post‐publication. Ensure that telephone and fax numbers 
(with country and area code) are provided in addition to the e‐mail address and the 
complete postal address. Contact details must be kept up to date by the corresponding 
author. 
 Present/permanent address. If an author has moved since the work described in the article 
was done, or was visiting at the time, a "Present address" (or "Permanent address") may be 
indicated as a footnote to that author's name. The address at which the author actually did the 
work must be retained as the main, affiliation address. Superscript Arabic numerals are used 
for such footnotes.  
Abstract 
A concise and factual abstract of no more than 300 words is required. The abstract should state 
briefly the purpose of the research, the principal results and major conclusions. An abstract is 
often presented separately from the article, so it must be able to stand alone. For this reason, 
References should be avoided, but if essential, then cite the author(s) and year(s). Also, non‐
standard or uncommon abbreviations should be avoided, but if essential they must be defined at 
their first mention in the abstract itself.  
Graphical abstract 
A Graphical abstract is optional and would only be required on request from the editor.  It should 
summarize the contents of the article in a concise, pictorial form designed to capture the attention 
of a wide readership online. Authors must provide images that clearly represent the work 
described in the article. Graphical abstracts should be submitted as a separate file in the online 
submission system. Image size: Please provide an image with a minimum of 531 × 1328 pixels (h × 
w) or proportionally more. Preferred file types: TIFF, EPS, PDF or MS Office files. See 
http://www.elsevier.com/graphicalabstracts for examples.  
Highlights 
Highlights are a short collection of bullet points that convey the core findings of the article. 
Highlights should be submitted in a separate file in the online submission system. Please use 
'Highlights' in the file name and include 3 to 5 bullet points (maximum 85 characters per bullet 
point including spaces). See http://www.elsevier.com/highlights for examples.  
African relevance 
African relevance is a short collection of bullet points that convey the relevance of the article in the 
African context. African relevance should be submitted in a separate file in the online submission 
system. Please use 'African relevance' in the file name and include 3 to 5 bullet points (maximum 
85 characters per bullet point including spaces). 
Keywords 
Immediately after the abstract, provide a maximum of 6 keywords, using American spelling and 
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avoiding general and plural terms and multiple concepts (avoid, for example, "and", "of"). Be 
sparing with abbreviations: only abbreviations firmly established in the field may be eligible. These 
keywords will be used for indexing purposes.  
Abbreviations 
Define abbreviations that are not standard in this field in a footnote to be placed on the first page 
of the article. Such abbreviations that are unavoidable in the abstract must be defined at their first 
mention there, as well as in the footnote. Ensure consistency of abbreviations throughout the 
article.  
Acknowledgements 
Collate acknowledgements in a separate section at the end of the article before the references and 
do not, therefore, include them on the title page, as a footnote to the title or otherwise. List here 
those individuals who provided help during the research (e.g., providing language help, writing 
assistance or proof reading the article, etc.).  
Math formulae 
Present simple formulae in the line of normal text where possible and use the solidus (/) instead of 
a horizontal line for small fractional terms, e.g., X/Y. In principle, variables are to be presented in 
italics. Powers of e are often more conveniently denoted by exp. Number consecutively any 
equations that have to be displayed separately from the text (if referred to explicitly in the text).  
Footnotes 
Footnotes should be used sparingly. Number them consecutively throughout the article, using 
superscript Arabic numbers. Many wordprocessors build footnotes into the text, and this feature 
may be used. Should this not be the case, indicate the position of footnotes in the text and present 
the footnotes themselves separately at the end of the article. Do not include footnotes in the 
Reference list.  
Table footnotes  
Indicate each footnote in a table with a superscript lowercase letter.  
Artwork 
Electronic artwork 
General points  
 Make sure you use uniform lettering and sizing of your original artwork.  
 Save text in illustrations as "graphics" or enclose the font.  
 Only use the following fonts in your illustrations: Arial, Courier, Times, Symbol.  
 Number the illustrations according to their sequence in the text.  
 Use a logical naming convention for your artwork files.  
 Provide captions to illustrations separately.  
 Produce images near to the desired size of the printed version.  
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 Submit each figure as a separate file.  
A detailed guide on electronic artwork is available on our website:  
http://www.elsevier.com/artworkinstructions  
You are urged to visit this site; some excerpts from the detailed information are given here.  
Formats  
Regardless of the application used, when your electronic artwork is finalised, please "save as" or 
convert the images to one of the following formats (note the resolution requirements for line 
drawings, halftones, and line/halftone combinations given below):  
EPS: Vector drawings. Embed the font or save the text as "graphics".  
TIFF: colour or grayscale photographs (halftones): always use a minimum of 300 dpi.  
TIFF: Bitmapped line drawings: use a minimum of 1000 dpi.  
TIFF: Combinations bitmapped line/half‐tone (colour or grayscale): a minimum of 500 dpi is 
required.  
If your electronic artwork is created in a Microsoft Office application (Word, PowerPoint, Excel) 
then please supply "as is".  
Please do not:  
 Supply files that are optimised for screen use (like GIF, BMP, PICT, and WPG); the resolution is 
too low;  
 Supply files that are too low in resolution;  
 Submit graphics that are disproportionately large for the content.  
Colour artwork 
Please make sure that artwork files are in an acceptable format (TIFF, EPS or MS Office files) and 
with the correct resolution. If, together with your accepted article, you submit usable colour 
figures then Elsevier will ensure, at no additional charge, that these figures will appear in colour on 
the Web (e.g., ScienceDirect and other sites) in addition to colour reproduction in print. For further 
information on the preparation of electronic artwork, please see 
http://www.elsevier.com/artworkinstructions.  
Figure captions 
Ensure that each illustration has a caption. Supply captions separately, not attached to the figure. A 
caption should comprise a brief title (not on the figure itself) and a description of the illustration. 
Keep text in the illustrations themselves to a minimum but explain all symbols and abbreviations 
used.  
Tables 
Number tables consecutively in accordance with their appearance in the text. Place footnotes to 
tables below the table body and indicate them with superscript lowercase letters. Avoid vertical 
rules. Be sparing in the use of tables and ensure that the data presented in tables do not duplicate 
results described elsewhere in the article.  
References 
Citation in text 
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Please ensure that every reference cited in the text is also present in the reference list (and vice 
versa). Any references cited in the abstract must be given in full. Unpublished results and personal 
communications are not recommended in the reference list, but may be mentioned in the text. If 
these references are included in the reference list they should follow the standard reference style 
of the journal and should include a substitution of the publication date with either "Unpublished 
results" or "Personal communication" Citation of a reference as "in press" implies that the item has 
been accepted for publication.  
Web references 
As a minimum, the full URL should be given and the date when the reference was last accessed. 
Any further information, if known (DOI, author names, dates, reference to a source publication, 
etc.), should also be given. Web references can be listed separately (e.g., after the reference list) 
under a different heading if desired, or can be included in the reference list.  
References in a special issue 
Please ensure that the words 'this issue' are added to any references in the list (and any citations in 
the text) to other articles in the same Special Issue.  
Reference style 
Text: Indicate references by superscript numbers in the text. The actual authors can be referred to, 
but the reference number(s) must always be given.  
List: Number the references in the list in the order in which they appear in the text.  
Examples:  
Reference to a journal publication:  
1. Van der Geer J, Hanraads JAJ, Lupton RA. The art of writing a scientific article. J Sci Commun 
2000;163:51–9.  
Reference to a book:  
2. Strunk Jr W, White EB. The elements of style. 3rd ed. New York: Macmillan; 1979.  
Reference to a chapter in an edited book:  
3. Mettam GR, Adams LB. How to prepare an electronic version of your article. In: Jones BS, Smith 
RZ, editors. Introduction to the electronic age, New York: E‐Publishing Inc; 1999, p. 281–304.  
Note shortened form for last page number. e.g., 51–9, and that for more than 6 authors the first 6 
should be listed followed by "et al." For further details you are referred to "Uniform Requirements 
for Manuscripts submitted to Biomedical Journals" (J Am Med Assoc 1997;277:927–934) (see also 
http://www.nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html).  
Journal abbreviations source 
Journal names should be abbreviated according to  
Index Medicus journal abbreviations: http://www.nlm.nih.gov/tsd/serials/lji.html;  
List of title word abbreviations: http://www.issn.org/2‐22661‐LTWA‐online.php;  
CAS (Chemical Abstracts Service): http://www.cas.org/sent.html.  
Video data 
Elsevier accepts video material and animation sequences to support and enhance your scientific 
research. Authors who have video or animation files that they wish to submit with their article are 
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strongly encouraged to include these within the body of the article. This can be done in the same 
way as a figure or table by referring to the video or animation content and noting in the body text 
where it should be placed. All submitted files should be properly labelled so that they directly 
relate to the video file's content. In order to ensure that your video or animation material is 
directly usable, please provide the files in one of our recommended file formats with a preferred 
maximum size of 50 MB. Video and animation files supplied will be published online in the 
electronic version of your article in Elsevier Web products, including ScienceDirect: 
http://www.sciencedirect.com. Please supply 'stills' with your files: you can choose any frame from 
the video or animation or make a separate image. These will be used instead of standard icons and 
will personalize the link to your video data. For more detailed instructions please visit our video 
instruction pages at http://www.elsevier.com/artworkinstructions. Note: since video and 
animation cannot be embedded in the print version of the journal, please provide text for both the 
electronic and the print version for the portions of the article that refer to this content.  
Supplementary data 
Elsevier accepts electronic supplementary material to support and enhance your scientific 
research. Supplementary files offer the author additional possibilities to publish supporting 
applications, high‐resolution images, background datasets, sound clips and more. Supplementary 
files supplied will be published online alongside the electronic version of your article in Elsevier 
Web products, including ScienceDirect: http://www.sciencedirect.com. In order to ensure that 
your submitted material is directly usable, please provide the data in one of our recommended file 
formats. Authors should submit the material in electronic format together with the article and 
supply a concise and descriptive caption for each file. For more detailed instructions please visit 
our artwork instruction pages at http://www.elsevier.com/artworkinstructions.  
Submission checklist 
The following list will be useful during the final checking of an article prior to sending it to the 
journal for review. Please consult this Guide for Authors for further details of any item.  
Ensure that the following items are present:  
One Author designated as corresponding Author: 
 E‐mail address  
 Full postal address  
 Telephone and fax numbers  
 
All necessary files have been uploaded, including: 
6. Highlights (uploaded as separate document) 
7. African relevance (uploaded as separate document) 
8. Keywords  
9. All figure captions  
10. All tables (including title, description, footnotes) 
 
Further considerations  
Author affiliations and contribution to manuscript described 
 Conflict of interest statements 
 Manuscript has been "spellchecked" and "grammar‐checked"  
 References are in the correct format for this journal  
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 All references mentioned in the Reference list are cited in the text, and vice versa  
 Permission has been obtained for use of copyrighted material from other sources (including the 
Web)  
 Colour figures are clearly marked as being intended for colour reproduction on the Web (free 
of charge) and in print or to be reproduced in colour on the Web (free of charge) and in black‐
and‐white in print  
 If only colour on the Web is required, black and white versions of the figures are also supplied 
for printing purposes  
We look forward to the opportunity to review your submission. 
Best wishes, 
The editorial team AfJEM 
 
